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Abstract: Changes to respiratory function due to regular aerobic exercise will affect the value 
of pulmonary function, especially in Forced Vital Capacity (FVC). This research aimed to 
determine the effect of aerobic exercise on FVC overweight male students of Unsrat Medical 
Faculty. This research is analytic with design experimental, one group pre and post test 
design. The sampling technique used is non-purposive sampling technique. The research 
sample was taken from the students of the Faculty of Medicine 2009, Univercity of Sam 
Ratulangi who fulfill the inclusion criteria. Some 32 students were selected as research 
subjects. After giving informed consent, FVC measurement was done with the spirometer. 
After it was measured, they were given treatmen in the form aerobic exercise using a 
stationary bike for three weeks with frequency of exercise three times a week and exercise 
intensity for 30 minutes. We measured again FVC values after the exercise three times 
program. Normality test data showed significance for FVC value before treatment by 0.752, 
and after treatment by 0.912. Comparison of the average value before and after exercise were 
tested by using a paired test. Significant value for FVC is P = 0.084, means there is no 
significant difference between FVC values before and after exercise (P> 0.05). The mean 
FVC was 3.88 before treatment and after treatment the mean value was 4.00, an increase in 
the average value of 0.11. Conclusion: Aerobic Exercise on a regular basis using a stationary 
bike on the overweight male student can improve lung function in particular the mean FVC 
but there was no significant difference from the mean value. 
Keywords: FVC, Aerobic Exercise, Overweight. 
 
 
Abstrak: Perubahan fungsi pernapasan karena latihan aerobik secara teratur akan 
mempengaruhi nilai fungsi paru khususnya Forced Vital Capacity (FVC). Penelitian ini untuk 
mengetahui pengaruh latihan aerobik terhadap FVC  mahasiswa pria Fakultas Kedokteran 
Unsrat dengan berat badan lebih.Penelitian ini bersifat analitik dengan rancangan 
eksperimental one grup pre and post test design. Pengambilan sampel dilakukan dengan 
teknik non purposive sampling. Sampel penelitian diambil dari Mahasiswa Fakultas 
Kedokteran Universitas Sam Ratulangi Angkatan 2009.Sejumlah 32 orang mahasiswa terpilih 
sebagai subjek penelitian dan dilakukan pengukuran FVC dengan Spirometer.Setelah itu 
diberikan perlakuan berupa latihan aerobik menggunakan sepeda statis selama tiga minggu 
dengan frekuensi latihan tiga kali seminggu dan intensitas latihan selama 30 
menit.Selanjutnya dilakukan pengukuran kembali nilai FVC sesudah program latihan.Uji 
normalitas data menunjukkan nilai signifikansi untuk FVC  sebelum perlakuan sebesar 0.752, 
dan sesudah perlakuan sebesar 0.912. Perbandingan nilai rata  rata  sebelum dan sesudah 
latihan diuji dengan menggunakan uji t berpasangan.Nilai signifikan untuk FVC adalah P = 
0.084, berarti tidak terdapat perbedaan yang bermakna antara nilai FVC sebelum dan sesudah 
latihan (P > 0.05) .Nilai rerata FVC sebelum pelakuan adalah 3,88  dan nilai rerata sesudah 
perlakuan adalah  4,00,  terjadi penigkatan nilai rerata sebesar 0,11. Simpulan: Latihan 
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Aerobik menggunakan sepeda statis secara teratur dapat meningkatkan nilai rerata fungsi paru 
khususnya FVC tetapi tidak terdapat perbedaan yang bermakna dari nilai rerata tersebut. 
Kata Kunci: FVC, Latihan Aerobik, Berat Badan Lebih (Overweight). 
 
 
WHO mengemukakan bahwa kegemukan 
merupakan faktor resiko utama untuk 
sejumlah penyakit kronis diantaranya 
penyakit jantung, paru dan kanker. 
Kegemukan yang sebelumnya menjadi 
masalah di negara-negara maju sekarang 
mulai menjadi masalah besar di Negara 
berkembang termasuk di Indonesia. WHO 
mendefinisikan orang dewasa yang 
memiliki BMI lebih dari 23 tergolong 
kelebihan berat badan (overweight).Data 
WHO tahun 2010 sebanyak 2.1 % atau 
sekitar 40 juta penduduk Indonesia yang 
berusia lebih dari 15 tahun mengalami 
kegemukan dan 0.2 % diantaranya adalah 
laki-laki, berbeda dengan tahun 2005 
penduduk dengan berat badan lebih yang 
hanya 1.4 %. Bahkan diprediksi WHO pada 
tahun 2015 akan meningkat menjadi 2.9%.
Kelebihan berat badan merupakan 
suatu kelainan kompleks pengaturan nafsu 
makan dan metabolisme energi yang di-
kendalikan oleh beberapa faktor biologik 
yang spesifik. Faktor genetik diketahui sa-
ngat berpengaruh bagi perkembangannya, 
secara fisiologis, berat badan lebih diarti-
kan sebagai suatu keadaan dengan akumu-
lasi lemak yang tidak normal atau kele-
bihan dijaringan adipose sehingga dapat 
mengganggu kesehatan.
1 
2 Penelitian Fra-
mingham menunjukkan bahwa 20% kege-
mukan merupakan suatu resiko kesehatan, 
meskipun kelebihan makan merupakan 
penyebab kegemukan yang umum ku-
rangnya latihan atau aktifitas fisik juga 
menjadi faktor yang berpengaruh. Kenaik-
an sedikit berat badan yang sering terjadi 
pada umur pertengahan lebih disebabkan 
oleh aktifitas fisik yang kurang.
Latihan fisik atau exercise merupakan 
subkelompok aktivitas fisik berupa gerakan 
tubuh yang terencana, terstruktur dan 
repetitive (berulang) untuk mencapai tujuan 
tertentu.
3 
4 Latihan ini bisa dilakukan dengan 
menggunakan alat seperti treadmill dan 
sepeda statis.Sepeda statis dan treadmill 
merupakan modalitas lati-han dinamik 
yang paling umum dipakai. Penggunaan 
sepeda statis lebih murah serta hanya 
membutuhkan ruangan yang lebih sempit 
dan tidak terlalu bising.5 Penggunaan 
sepeda statis terbukti memiliki beban kerja 
yang lebih ringan dibandingkan treadmill 
pada orang dengan berat badan lebih yang 
tidak perlu menopang berat tubuhnya 
sendiri,6 selain itu juga karena lebih sedikit 
gerakkan tubuh bagian atas yang bisa 
dilakukan dapat memungkinkan kita untuk 
merekam tanda-tanda vital ataupun me-
ngumpulkan sampel darah selama latihan 
berlangsung sehingga lebih mudah untuk 
digunakan dalam penelitian.
Selain latihan fisik, berat badan lebih 
seperti obesitas dan overweight juga me-
miliki pengaruh terhadap fungsi paru, pada 
penelitian case control di Swedia lebih dari 
2000 subjek penelitian menunjukkan bah-
wa penurunan berat badan memiliki efek 
terhadap penurunan gejala penyakit 
pernapasan seperti dyspnea.
7 
8 Abnormalitas 
fungsi paru yang paling sering dijumpai 
pada obesitas adalah penurunan expiratory 
reserve volume (ERV) dan Forced Vital 
Capacity (FVC). Sebuah penelitian pada 29 
pasien dengan berat badan lebih yang 
mengalami penurunan berat badan terjadi 
peningkatan fungsi paru expiratory reserve 
volume (ERV) dan Forced Vital Capacity 
(FVC).9 Penelitian lain di Iran juga mem-
buktikan bahwa latihan aerobik selama 
beberapa minggu secara rutin dapat me-
ningkatkan fungsi paru seperti Forced Vital 
Capacity (FVC) dan FEV1 pada siswa 
overweight dan obesitas karena terjadi 
peningkatan kinerja dari otot pernapasan 
dan ventilasi.
Penelitian tentang pengaruh latihan 
terhadap fungsi paru telah banyak dilaku-
kan baik di luar negeri ataupun di Indone-
sia, tetapi masih jarang diteliti pada orang 
dengan kelebihan berat badan (over-
weight) apalagi dengan menggunakan alat 
10 
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khususnya sepeda statisdengan frekuensi 
latihan cukup yang lama. Penelitian ini di-
lakukan untuk mengetahui pengaruh latihan 
aerobik dengan menggunakan  sepeda statis 
terhadap Forced Vital Capacity (FVC) pada 
mahasiswa pria Fakultas Kedokteran 
Umum Unsrat dengan berat badan lebih.  
 
METODE  
Desain pada penelitian ini adalah 
eksperimental one group pre and post test 
design. Penelitian dilakukan di tempat 
Pusat Kebugaran Hardcore Manado Sula-
wesi Utara dilakukan sepanjang bulan 
Desember 2012 Populasi dalam penelitian 
ini adalah seluruh Mahasiswa Fakultas 
Kedokteran Unsrat Angkatan 2009 yang 
berjumlah 350 orang. Teknik pengambilan 
sampel adalah non random sampling 
(purposive sampling). Sampel berjumlah 32 
orang. Kategori drop out yakni berhenti 
melaksanaan Program kegiatan selama tiga 
minggu. Latihan Sepeda Statis pada pene-
litian ini yakni latihan yang dilakukan pada 
sebuah alat berupa sebuah sepeda bertenaga 
listrik di pusat kebugaran, dengan tingkat 
resistensi pada kayuhan yang dapat diubah-
ubah.Forced Vital Capacity (FVC) yaitu 
volume udara maksimum yang dapat 
dihembuskan secara paksa dalam satu kali 
bernapas dari inspirasi maksimal ke ekspi-
rasi maksimal, skala pengukurannya adalah 
menggunakan volume (L). 
Alat dan bahan penelitian berupa 
sepeda statis merek Rhyno, spirometer 
merek Microlab, timbangan merek Omron, 
meteran untuk mengukur tinggi badan dan 
mouthpiece. Penelitian ini dilakukan de-
ngan penjelasan kepada subjek selanjutnya 
dilakukan pengukuran FVC menggunakan 
spirometer kemudian diberikan perlakuan 
latihan sepeda statisselama 30 menit dila-
kukan sebanyak tiga kali seminggu selama 
tiga minggu dan dilakukan pengukuran 
FVC kembali. 
 
HASIL  
Sampel diambil dari sebagian populasi 
yang telah memenuhi kriteria inklusi. 
Pemilihan sampel berdasarkan keinginan 
peneliti dan diperoleh sebanyak 32 subjek. 
Dua subjek drop out, dikarenakan tidak 
mengikuti seluruh penelitian, sehingga 
sampel penelitian menjadi 28 subjek. 
 
 
 
Gambar 1. Grafik distribusi frekuensi umur. 
 
 
Distribusi subjek berdasarkan umur 
Beberapa analisis data hasil penelitian 
yang akan dijelaskan dalam penelitian ini 
meliputi distribusi frekuensi berdasarkan 
umur, pada Gambar 1 di bawah menun-
jukkan bahwa dari 28 subjek yang semua-
nya adalah Mahasiswa Fakultas Kedokter-
an Unsrat angkatan 2009 berdasarkan umur 
subjek yaitu yang berumur 19 tahun ber-
jumlah satu orang subjek, 20 tahun berjum-
lah delapan orang subjek, umur 21 tahun 
berjumlah 15 orang subjek, umur 22 tahun 
berjumlah empat orang subjek. Jenis 
kelamin subjek pada penelitian ini adalah 
semuanya 100 % berjenis kelamin laki-laki. 
 
Distribusi subjek berdasarkan tinggi 
badan, berat badan dan IMT 
Tabel 1 dibawah ini menunjukkan 
bahwa tinggi badan minimum dari 28 
responden yaitu 163 cm dan maksimum 
yaitu 183 cm dengan rerata tinggi badan 
subjek 171.29 ± 4 sedangkan untuk berat 
badan minimum yaitu 65 kg dan 
maksimum yaitu 112 kg dengan berat 
badan rerata 77.71 ± 10.128. IMT 
responden adalah berkisar antara 23.29 – 
29.21 sesuai dengan klasifikasi WHO 
untuk orang Asia masuk dalam kategori 
Overweight rerata IMT 26.477 ± 3.298. 
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Tabel 1. Rerata dan kisaran tinggi badan dan 
berat badan. 
 Nilai kisaran Rerata ± SD 
TB 
BB 
IMT 
163 – 183 
65   - 112  
23.29 - 39.21 
171.29 ± 4.233 
77.71 ± 10.128 
26.477 ± 3.298 
 
 
Nilai Forced Vital Capacity (FVC) 
sebelum dan sesudah latihan aerobik 
Berdasarkan hasil uji statistik menun-
jukkan nilai rerata FVC sebelum dan 
sesudah latihan yaitu 3.8818 L menjadi 
4.0000  L. Data hasil uji statistik pengukuran 
rerata sebelum dan sesudah latihan ergo-
cycle dapat dilihat dalam tabel dibawah ini: 
 
 
Tabel 2. Rerata nilai FVC sebelum dan 
sesudah latihan. 
Forced Vital 
Capacity (FVC) 
Rerata (Liter) 
Sebelum 
Sesudah 
3.8818 
4.0000 
 
 
Tabel diatas menunjukkan terdapat 
perbedaan nilai rerata FVC sebelum dan 
sesudah latihan. Data pertama diambil 
sebelum melakukan latihan ergocycle dan 
data selanjutnya yaitu setelah melakukan 
latihan tersebut selama kurun waktu tiga 
minggu. 
 
Pengaruh Latihan Aerobik terhadap 
Forced Vital Capacity (FVC) 
Berdasarkan hasil uji normalitas data 
dalam penelitian ini dengan statistik non 
parametrik menggunakan kolmogorov-
smirnov. Ketentuan yang harus dipenuhi 
untuk menguji normalitas ini yaitu jika 
nilai signifikansi >0.05 berarti normal, dan 
jika nilai signifikansi  <0.05 berarti tidak 
normal. Dari perhitungan diperoleh hasil: 
 
 
Tabel. 3. Uji normalitas data. 
Variabel Signifikansi Ket 
FVC Sebelum 
FVC Sesudah 
0.752 > 0.05 
0.912 > 0.05 
Normal 
Normal 
Berdasarkan Tabel 3 dapat dilihat data 
hasil FVC mahasiswa sebelum dan sesudah 
melakukan latihan sepeda statis memiliki 
nilai signifikansi sehingga kita dapat 
menyimpulkan bahwa semua kelompok 
data tersebut berdistribusi normal. Dengan 
demikian dapat dilanjutkan analisis data 
dengan menggunakan statistik parametrik. 
Uji statistik yang digunakan adalah uji t 
berpasangan yaitu untuk melihat apakah 
ada pengaruh latihan sepeda statis terhadap 
nilai FVC seseorang. Uji ini dimaksudkan 
untuk menguji perbedaan rata-rata sebelum 
dan sesudah latihan. Hasilnya terdapat 
peningkatan rerata sebelum dan sesudah 
latihan (Gambar. 2) yaitu sebesar 0.1182 
Liter tetapi tidak terdapat perbedaan yang 
signifikan atau bermakna sebelum dan 
sesudah latihan sepeda statis (P >0.05). 
 
 
 
Gambar 2. Nilai rerata FVC sebelum dan 
sesudah perlakuan. 
 
 
BAHASAN 
Penelitian dilakukan terhadap subjek 
yang semuanya adalah mahasiswa pria  
dengan kisaran umur 19 – 22 tahun masuk 
dalam kriteria inklusi pada penelitian ini 
karena pada usia ini biasanya berada pada 
stamina puncak. IMT berkisar antara 23.29-
39.21 sesuai dengan klasifikasi WHO 
untuk orang Asia masuk dalam kategori 
Overweight yaitu kelebihan berat badan. 
Data tersebut sesuai dengan yang menjadi 
subjek pada penelitian yaitu pada orang-
orang yang memiliki berat badan lebih, 
berdasarkan penelitian di Australia, orang 
dengan kelebihan berat badan meningkat-
kan risiko gejala pernapasan, seperti sesak 
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napas, terutama selama berolahraga, bah-
kan jika mereka tidak memiliki penyakit 
pernafasan yang jelas. Selain itu, kelebihan 
berat badan juga berkontribusi terhadap 
disfungsi saluran napas yang dapat menim-
bulkan atau bahkan memperburuk asma.11
 
  
Pengaruh Latihan Aerobik terhadap 
Forced Vital Capacity (FVC) 
Penelitian dilakukan selama tiga 
minggu dengan frekuensi latihan tiga kali 
seminggu dengan tempo 30 menit yang 
diharapkan dapat memberikan efek ter-
hadap perubahan fungsi paru khususnya 
FVC.Pemeriksaan dilakukan sebelum dan 
sesudah melakukan latihan aerobik berupa 
latihan sepeda statis. Data statistik menun-
jukkan perubahan rata-rata nilai FVC 
sebelum dan sesudah latihan mengguna-
kan sepeda statis yaitu 3.8818 menjadi 
4.0000, terjadi peningkatan nilai rata-rata 
sebelum dan sesudah latihan sebesar 0,11, 
berdasarkan penelitian Khalili MA et al, 
bahwa latihan aerobik dapat meningkatkan 
fungsi paru-paru pada anak-anak dengan 
keterbatasan intelektual,12 selain itu 
penelitian lain juga membuktikan bahwa 
adanya latihan fisik dapat mempengaruhi 
kapasitas paru- paru seperti FVC serta daya 
difusi lebih tinggi.13 Latihan aerobik juga 
dapat meningkatkan fungsi paru berupa 
peningkatan kinerja otot-otot pernapasan 
dan penurunan komposisi lemak di dinding 
dada serta peningkatan sirkulasi paru-
paru,10 penelitian lain juga menunjukkan 
bahwa perenang yang terlatih memiliki 
volume statis paru yang besar dan terjadi 
peningkatan fungsi paru dibandingkan 
kelompok kontrol,14 hal ini mendukung apa 
yang dikemukakan Guyton dan Hall 
(2007), yang menyatakan bahwa pada kerja 
fisik yang berat kapasitas difusi O2 dapat 
meningkat sampai menjadi 65 mL/menit/ 
mmHg (tiga kali). Penelitian yang dilaku-
kan Ferdowsi et al FVC dipengaruhi oleh 
otot-otot tulang rusuk. Oleh karena itu juga 
peningkatan kekuatan otot pernapasan, 
penurunan komposisi lemak pada dinding 
dada dan peningkatan daya tahan tubuh 
pada gilirannya akan meningkatkan FVC.
Setelah dilakukan uji –t berpasangan 
disimpulkan bahwa tidak terjadi peru-
bahan signifikan yang secara statistik ber-
makna sebelum dan sesudah latihan sepe-
da statis (P >0.05). Hal ini tidak sesuai 
dengan penelitian yang dilakukan sebe-
lumnya oleh National Research Institute of 
Tuberculosis and Lung Disease yang 
dilakukan selama delapan minggu,
15 
10 yaitu 
bahwa latihan aerobik seperti halnya lati-
han sepeda statis memiliki pengaruh yang 
baik untuk peningkatan fungsi pernapasan 
dilihat dari peningkatan nilai FVC pada 
semua subjek penelitian, selain itu hasil ini 
juga tidak mendukung penelitian dari 
Boutellier et al (1992), yang mendapatkan 
perubahan dalam kapasitas fungsi paru 
selama latihan yang meningkatkan kerja 
otot paru, sehingga paru dapat mengguna-
kan udara yang lebih banyak. Peningkatan 
dalam ventilasi semenit dan penurunan 
dalam frekuensi pernapasan pada kelompok 
terlatih menunjukkan peningkatan kekuatan 
pernapasan. Peningkatan kekuatan otot 
pernapasan memungkinkan subyek tersebut 
melakukan pekerjaan yang lebih besar 
(menggunakan udara yang lebih banyak) 
sementara bernapas dalam waktu yang 
lebih sedikit,16 mungkin hal ini tidak ter-
jadi dikarenakan latihan yang dilakukan 
hanya selama tiga minggu sehingga seba-
gian dari subjek yang nilai FVC mengalami 
penurunan & belum terjadi adaptasi fisio-
logis, adaptasi terhadap sistem pernapasan 
yang terjadi disini adalah adaptasi dari 
latihan berupa perubahan fungsional dari 
kekuatan otot pernapasan bukan pada 
struktur pernapasan itu sendiri.
 
17 
SIMPULAN 
Tidak ada pengaruh yang bermakna 
Latihan Aerobik menggunakan sepeda 
statis terhadap nilai Forced Vital Capacity 
(FVC).Latihan Aerobik menggunakan 
sepeda statis dapat meningkatkan nilai rata-
rata FVC sebelum dan sesudah latihan 
tetapi belum bermakna secara statistik. 
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